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bevezetés:
Régi-új, mondhatni örökérvényű igazság, 
hogy a fizikai aktivitás jó hatással van az 
egészségre, ennek ellenére a lakosság nem 
mozog eleget. Az ELEF 2016-os adatai sze-
rint a WHO ajánlásának megfelelő heti test-
mozgást (150 perc/hét) végzők aránya egyik 
korcsoportban sem éri el a 30%-ot, és minél 
öregebb a korcsoport, annál kevesebbet moz-
gunk (NEFI, 2017). Ez az egyik oka annak, 
hogy ennyire magas az elhízás és túlsúly ará-
nya – közel kétharmad – Magyarországon 
(Kovács et al., 2016). A megfelelő fizikai ak-
tivitási szint azért nagyon fontos, mert segít 
megelőzni bizonyos nem fertőző, krónikus 
betegségek előfordulását, ilyenek a kardio-
vaszkuláris megbetegedések, 2-es típusú dia-
bétesz és bizonyos daganatos betegségek, így 
az össz-halálozást is csökkenti, tehát növeli az 
élettartamot (Schuit, 2006; Warburton et al, 
2006; Reiner et al., 2013). Emellett protektív 
tényező Alzheimer kór és demencia kialakulása ellen (Laurin, et al., 
2001; Apor – Rádi, 2010; Reiner et al, 2013). A kifejezetten idősek 
körében végzett vizsgálatok szerint a fizikai aktivitás (ami a szenior 
sportot is magába foglalja) segít megtartani a vázizomtömeget, las-
sítani a zsírtömeg növekedésének ütemét, csökkenti az esések, így 
a törések számát, lassítja a légzésfunkció és kognitív funkciók ha-
nyatlását, és kedvező adaptációt hoz létre a szív- és érrendszerben 
(Sallinen et al., 2008; Apor – Rádi, 2010; Wroblewski et al., 2011). 
Emellett nagyon fontos hatása a szenior sportnak, hogy javítani tud 
az életminőségen, teljesebbé teszi az életet (Shephard et al., 1995; 
Chai et al., 2010). A szenior versenyúszás a fizikai aktivitás egy 
olyan formája, mely egy életen át hozzá tud járulni az egészségfej-
lesztéshez. Az elit versenysporttal ellentétben, mely manapság már 
egyre kevésbé nevezhető egészségesnek, a szenior sport valóban az 
egészségfejlesztés eszköze lehet egy életen át. A kutatás célja tudo-
mányos módszerekkel felmérni, hogy a szenior versenyúszás mi-
lyen hatással van a testösszetételre és életminőségre, emellett pedig 
a táplálkozás felmérése, ami az életmód másik fontos tényezője. 
Így cél megállapítani a felmért jellemzőkkel kapcsolatos tendenciá-
kat, és összefüggést is keresni közöttük.
módszertan
A kutatásnak alapvetően két része volt, az egyik része egy kér-
dőíves felmérés, a másik pedig egy eszközös testösszetétel-mérés. 
A kérdőív része volt az SF-36 egészséggel összefüggő életminősé-
get mérő kérdőív, melyet a RAND Health Corporation fejlesztett, 
magyarra fordított és validált, a magyar lakosság átlagértékei ren-
delkezésre állnak (Czimbalmos et al., 1999). A kérdőív másik ré-
sze saját szerkesztésű volt, melyben általános, egészségre, sportra 
és táplálkozásra vonatkozó kérdések szerepeltek. A sportra vonat-
kozó kérdésekben voltak azok a kritériumok, melyek alapján a fel-
mért csoportba lehetett kerülni. A bekerülési kritériumok: szenior 
klubban leigazolt, versenyszerűen úszik, heti minimum 2 edzése 
van és 25 év feletti. 
A táplálkozási felmérés élelmiszercsoport fogyasztás gyakori-
ság alapú (FFQ) volt, melyet úgy alakítottunk ki, hogy össze le-
hessen hasonlítani a táplálkozási ajánlásokkal. A felmérés másik 
része testösszetétel-mérés volt InBody 170-es eszközzel, mely 
bioelektromos impedancia alapján mér, így meg tudja állapítani 
az izom és zsírtömeg arányát és mennyiségét. A kiértékelésben az 
InBody 170-es eszköz által megadott normál referenciatartomá-
nyokat vettem figyelembe. 
A mintavétel egyszerű, véletlen eljárással történt, a felmérés-
ben való részvételre felhívás egyesületi e-mail-címeken és közös-
ségi oldalon keresztül történt. A felmérésnek két helyszíne volt; a 
Semmelweis Egyetem Egészségtudományi Kar, Dietetikai és Táp-
lálkozástudományi Tanszék antropometriai laborjában több alka-
lommal (2017. 07. 27–28., 2017. 08. 01–02. és 2017. 08. 21–23.), 
illetve egy Szentendrén megrendezésre került verseny kapcsán, a 
V-8-as uszoda orvosi szobájában (2017. 10. 14.). 
A kapott adatokból leíró és összefüggés elemzéseket végeztünk 
(Excel 2013, SPSS 17). 
eredmények 
A mintacsoport jellemzői 
A kiértékelendő mintacsoportba végül 93 fő került, a kritériu-
moknak megfelelően kizárásra került 14 fő. A felmért csoportról 
elmondható, hogy 50,1 az átlagéletkor, átlagban 26 éve sportolnak 
és 4 edzésük van egy héten. A mintán belül korcsoportokat alakí-
tottunk ki (25–34, 35–44, 45–54, 55–64, 65+) az SF-36 korcso-
portjai szerint, hogy összehasonlíthatóak legyenek az adatok. 
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összefoglalás:
Régi új igazság, hogy a fizikai aktivitás egész-
séges, amit évezredek tapasztalatai és mo-
dern kutatások bizonyítanak. Ez azért aktu-
ális hazánkban, mert a magyar lakosságra 
jellemző, hogy keveset mozog, és ez az egyik 
oka, hogy magas az elhízottak és túlsúlyosak 
aránya. A kutatás célja volt egyrészt vizsgálni 
a szenior versenyúszás, mint fizikai aktivitás 
hatását a testösszetételre és életminőségre, 
másrészt a táplálkozási szokások felmérése. A 
felmérésben részt vett szenior versenyúszók 
(n = 93) testzsír % és vázizomtömeg értékei 
jobbak voltak a referenciaértékekhez képest. 
A felmért csoport életminősége is kedvező 
értékeket mutatott a magyar lakosság átlag-
értékeihez képest minden korcsoportban. A 
táplálkozásuk nagyobb arányban felelt meg 
az ajánlottnak, ám emellett is sok hiányos-
ság volt kimutatható. Következtetésképpen 
a szakirodalmi adatok és a felmérés alapján 
elmondható, hogy a szenior versenyúszás po-
zitív hatással lehet a testösszetételre és élet-
minőségre. Emellett az életmód másik fontos 
tényezője a helyes táplálkozás tudatosítása 
fontos elem lehetne az egészségfejlesztés ré-
szeként.
abstract:
It is not a new statement that physical activ-
ity has a positive effect on health which is 
proved by experiences of centuries and mod-
ern researches. It is always relevant because 
Hungarian population has an inadequate level 
of physical activity what is one of the several 
reasons that the prevalence of obesity is high. 
The purpose of this study was to examine the 
effect of Masters swimming on body composi-
tion and quality of life and to analyze nutrition. 
The data showed that masters swimmers (n = 
93) have better body fat percentage and skel-
etal muscle mass values compared to the ref-
erence values. The quality of life scores were 
as well better compared to the average scores 
of the Hungarian population. The nutrition of 
the Masters swimmers was adequate in higher 
proportion than non-adequate compared to 
the nutritional recommendations but there 
was a considerable amount of inadequacies. In 
conclusion, according to the data of scientific 
literature and this study, masters swimming 
can have a positive effect on body composition 
and quality of life. Besides, to promote health 
it is recommended to improve nutrition which 
an important life style factor.
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Antropometriai eredmények
A nők testzsír % átlagai a különböző korcsoportokban azt 
mutatták, hogy a legfiatalabb 3 korcsoport (25–34, 35–44, 
45–54) a normál tartományon (18–28%) belül van (21,8±5,7, 
21,7±6,4,21,2±5,4), az 55–64-es korcsoport a felső határt súrolja 
(28,3±7,7).  Egyedül a 65+ korosztály lépi túl kevéssel a normál 
tartomány felső értékét (31,4±8,8). Az összes korcsoport átlaga a 
normál tartományon belül helyezkedett el (24,6±8).
A férfiak testzsír %-ának elemzésénél ugyanezen elv alapján 
alakítottuk ki a korcsoportokat. A nők eredményeivel ellentét-
ben a férfiaknál minden egyes korcsoport átlagértéke a 10–20%-
os normál tartományon belül voltak. A 25–34-es korcsoportnak 
16,9±3,3, a 35–44-es korcsoportnak 14,5±3,7, a 45–54-es korcso-
portnak 15,4±5,0, az 55–64-es korcsoportnak 18,7±5,6, a legidő-
sebb, 65+ -os korcsoportnak pedig 18,1±5,6. Az összes korosztály 
átlaga pedig 16,6±5,8 lett.
Vázizomtömeg
A vázizomtömeg eredményeinek leírása során probléma, hogy 
a normál tartomány az egyéni faktorok miatt mindenkinek eltérő 
az InBody 170-es kalkulációja alapján, ezért a normál tartomány-
hoz viszonyított kategóriákat (alul, belül, felül) és a normál tarto-
mány középértékétől való eltérést (kg) vettük figyelembe. 
A vázizomtömeg normál tartományához viszonyított kategó-
riánkénti megoszlása szerint mindössze 1 fő (1%) volt, akinek a 
vázizomtömege a normál tartomány alatt volt. 55%-nak, tehát a 
többségnek volt a vázizomtömege a normál tartományon felül, és 
44%-nak pedig a normál tartományon belül volt. Ez az eredmény 
hasonló volt a 65+-os korosztályban is.
A következő diagramon a vázizomtömeg normál tartományá-
nak középértéktől való eltérése (kg-ban) látható ábrázolva. A piros 
vonal feletti pontok szimbolizálják az egyéneket, akiknek a nor-
mál tartomány középértéke felett volt a vázizomtömegük (kg). A 
vonal alatti pontok azokat az egyéneket ábrázolják, akiknek a nor-
mál tartomány középértéke alatt volt a vázizomtömegük (kg). Azt 
hozzá kell tenni, hogy a piros vonal alatti egyének vázizomtömege 
is még a normál tartományban volt, egy főt leszámítva, ahogy az 
előző elemzésből kiderült.  
életminőség-eredmények
Az egészséggel összefüggő életminőség-értékek az SF-36-os 
kérdőív segítségével lettek megállapítva. Az SF-36-ban 36 kérdés 
van összesen, ezeket 8 dimenzióba lehet csoportosítani; fizikai 
működés, fizikai szerep, érzelmi szerep, vitalitás, testi fájdalom, 
szociális működés, mentális egészség és általános egészség. A di-
menziókat egy 0–100-ig terjedő skálán lehet kiértékelni. Az SF-36 
magyar átlag értékeihez (Czimbalmos et al., 1999) hasonlítottuk a 
kutatásunk eredményeit. 
Az eredmények ábrázolását pókháló diagrammal valósítottuk 
meg, a 8 életminőség-dimenzió szerinti bontásban. Jól látható a 
diagramon, hogy mind a 8 dimenzióban jobb átlagértékei voltak a 
felmért csoportunknak, ez a különbség különösen a fizikai szerep 
és az általános egészség dimenzióban mutatkozott meg.  
Táplálkozás kiértékelése
A táplálkozás felmérése élelmiszercsoport fogyasztás gyakori-
ság (FFQ) alapján történt. A gabona, teljes kiőrlésű gabona, zöld-
ség/gyümölcs, nyers zöldség/gyümölcs, tej/tejtermékek, hús/hús-
készítmények és alkohol a napi fogyasztás szerint lett értékelve, 
ettől eltérő a halfogyasztás, ahol a heti fogyasztás alapján értékel-
tünk (mert arra van ajánlás). Emellett a napi 3x komplett fehérje-
fogyasztást vettük figyelembe az Okostányér® (MDOSZ, 2016) 
ajánlása alapján. Az összehasonlításhoz alapul vett ajánlás elsősor-
ban az Okostányér®, ám mivel nem mindenre ad mérhető ajánlást, 
így más forrásokat is használtunk (Rodler, 2004; British Dietetic 
Association, 2016). A kiértékelésben az adagfogyasztás gyako-
riságát vettük figyelembe az egyes élelmiszercsoportok alapján, 
és így megfelelt/nem felelt meg kategóriába osztottuk őket, amit 
százalékos bontásban írtunk le és ábrázoltunk. Az eredményeket 
elemezve megfigyelhetőek a tendenciák; az élelmiszercsoportok 
nagy részénél a megfelelt kategória volt nagyobb arányban. Ezzel 
ellentétben a tej/tejtermékek és a halfogyasztás tekintetében volt 
alacsonyabb a megfelelt aránya a nem megfelelthez képest.
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összefüggés-elemzés
Összefüggés-elemzés az SF-36 életminőség-dimenzió értékei 
és az InBody 170-es antropometriai értékei között történt Khi 
négyzet próbával és Pearson-féle korrelációval. 
Az összefüggés-elemzés megtörtént alcsoportokra bontva is: 
kor, nem, sportolt évek száma, heti edzésszám, beteg/nem beteg 
csoport. Szignifikáns összefüggést mindössze egy esetben sikerült 
kimutatni. A zsírtömeg (kg) és a fizikai szerep SF-36 életminőség-
dimenzió között volt szignifikáns (p = 0,029) negatív korreláció 
(r = 0,247). 
Következtetések
A felmért szenior versenyúszók antropometriai értékei kedve-
zőek voltak a referenciaértékekhez képest, ez összhangban van 
a szakirodalmi adatokkal is (Sallinen et al., 2008; Apor – Rádi, 
2010; Apor, 2011; Wroblewski et al., 2011). 
Ez azt mutatja, hogy a szenior versenyúszás pozitív hatással 
lehet a testösszetételre, különösen, ha azt nézzük, hogy milyen a 
magyar lakosság körében jelen lévő trend elhízás és túlsúly terén 
(Kovács et al., 2016). A felmért csoport életminőség-értékei job-
bak voltak a magyar lakosság átlagértékeinél (Czimbalmos et al, 
1999), ez különösen az idősebb korosztályokban látszódott. 
Ezek az eredmények is a szenior versenysport pozitív hatását 
mutatják, és ezt a hatást már más hasonló, külföldi kutatások is 
igazolták (Shephard et al., 1995; Chai et al., 2010). A szenior ver-
senyúszók táplálkozása nagyobb arányban felelt meg az ajánlott-
nak, mint nem. Ennek az eredménynek az értelmezésénél azt is 
figyelembe kell venni, hogy bár az FFQ alapú kérdőív egy jó esz-
köz ilyen jellegű kutatásokhoz a táplálkozás felmérésére, de nem 
alkalmas teljesen pontos képet adni egy egyén táplálkozásáról. 
A felmért eredmények ellenére is sok hiányosság volt kimu-
tatható a felmért csoport táplálkozásában, így elmondható, hogy 
a táplálkozás javítása is fontos eleme lehetne az egészségfejlesz-
tésnek. Az összefüggés-elemzéseknél egy kivételével nem jött ki 
szignifikáns összefüggés. 
Ennek többféle magyarázata lehet, az egyik, hogy a szenior 
versenysport hatása komplexebb, mint az általunk vizsgált té-
nyezők, a másik pedig, hogy az elemszám statisztikai értelemben 
alacsony volt, egyébként pedig magas, mert 1006 leigazolt szeni-
or versenyúszóból 93-at sikerült elérni. Szignifikáns összefüggés 
egy negatív korreláció volt a fizikai szerep életminőség-dimenzió 
és a testzsírtömeg (kg) között, ami azt jelenti, hogy akiknek ala-
csonyabb volt a zsírtömegük (kg), azok jobbra értékelték a fizikai 
működésüket. Ez logikus és megmagyarázható eredmény, mert azt 
mutatja, hogy akiknek alacsonyabb a zsírtömegük, azok könnyeb-
ben tudnak mozogni. 
Összegzésképpen elmondható a szakirodalmi adatok és a fel-
mérés alapján, hogy a szenior versenyúszás az egészség- és élet-
minőség-fejlesztés fontos eszköze lehet egy egész életen át. Ér-
demes lenne népszerűsíteni a szenior sportot, és megteremteni a 
lehetőséget minél szélesebb körben; fiataloknak és időseknek is, 
mert a krónikus nem fertőző betegségek megelőzésében esszenci-
ális szerepe van.
„Az Emberi Erőforrások Minisztériuma ÚNKP-17-2-I-SE-14 
kódszámú Új Nemzeti Kiválóság Programjának támogatásával 
készült”
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